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1 874年 We r nickelJ に よ り 記 載 さ れ た い わ ゆ る
W e r nicke 失語 は. Foix2)や 大橋3如 こ れ を 1 つ の 症
状群と し て と らえ て い る よう に , 言 語そ の 他 の 諸 側面
に わ た っ て 多彩 な症状 を呈 し , そ の 全体的病像を把挺
す る の は必 ず し も容易で は な い . ま た , 症例 ごと に あ
る程度の 差異が あ るだ け で なく , 原因疾患 に よ っ て も
か な り異 っ た病 像と予後 (Ke rte s zと McCabe
4J)を 呈
す る こ と が 少く な い .
失語症状の 成り 立ちや 基礎障害を検討 し て い く 際に
は , こ の よう な 原因疾患 に よ る 病像 の 差異 と . 病 因に
ょ る よ り正確な病変の 分布を十分考慮す る こ と が望 ま
れ る . そ こ で . 本論文で は脳梗塞 に よ る 感覚失語 の 一
般的病像と その 侍徴に つ い て . 12 症例を 対象 に 検討
し た結果を報告 し , 今後他の 疾患 に よ る感覚失語 の 病
像 と比較検討す る際の 参考 と し た い .
対 象
対象 は脳梗塞 に よ り 感覚失語 を生 じ た 12症 例
で . 8例 は W e r nicke 失語 . 2例 は復唱 障害 の 著 明 な
感覚失語 , 2例 は復唱の 比較的保た れ た 感覚失語 で あ
る .
なお , 症例 や諸症状間の 比較 の た め に , 各症状 に つ
い て 5段階の 簡単 な臨床評価 を行 い , 神経心理 学的所
見の 各項呂の か っ こ内 に そ の 評価 を数字で 付記 した .
こ の 基準 の 概要は表1 の ごと く で , 0 : 不 能 , 1 :
高 度 の 障 害 , 2 : 中 等度 の 障害 , 3 : 軽 度 の 障
害 , 4 : 正常 を示す .
Clinical Picture of Se n s ory Aphasia due
症 例
Ⅰ. 第 1群 . w er nicke 失 語
症例 1. 松 ○津○, 62才女 , 右利き . 婦長
病歴 : 昭和43年10月 28 日心房細動 の ため 当院第
2内科入院 . 11月 1 日頭痛 と嘔吐が あり , 翌 日 より .
人 の 名前 を思 い 出せ な い こ と , 読字 や音字 の 障害 に 気
づ き . 当科を受診 し た .
検査所見 : 血圧 は 136/74m mHg . 神経学的 に は 著
変 を認め な い . 心 陰影 の 拡大著明で , 血糖負荷で は境
界型 , 脳脊髄液( 昭43. 12. 26 ) は水様透明 , 細胞数
は 8/3. 蛋白 46m g/dl, 糖1 83m g/d lで あ っ た .
神経心 理学的所見( 昭43年12月)
言語表現 (3.5) : 流 ち ょ う で . 叙述的な 陳述 もか
な り で き る が , や ゝ 冗 憧 で . 時 に 喚語が 遅れ , 結語 も
認め ら れ た . 文の 構成 は は ゞ可能で あ っ た .
喚 語 (3) : 物品呼称は 6′′8 まで で き たが ,
一 緒語や
喚語 の 遅 れが 認 め られ た .
言語理 解 (2 ): 日常会話で は は と ん ど 障害 に 気づ
か れ な い は どで . 口命 に よ る物品指示は 2 っ 続 け て も
で き た が , 組み 合わさ れ た 口命 (鉛筆を コ ッ プ の 中に
入れ . 私 に マ ッ チ を渡 し て 下さ い) はで き なか っ た .
復唱(2) : 4文節( 時計に は針が 2本 あり ま す)ま
で は復 唱可能だ が . や ゝ 長い 文章で はで き なか っ た .
読字 (音読 : 1.5. 読解 : 1 .5) : 単語 の 音読 ◎ 理
解 は漢字 , 仮名 とも に か なり で き た が , 文の 読 み は不
良 で , と く に 仮 名部分 で 錯読 に 陥り , 文章も理 解 で き
な く な っ た .
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曹字(1.5) : 住所 . 氏名は 正し く書 け る . 単語で
は , 仮名で は鎗書が混 じる が ､ 漢字 の 方が さ ら に 不良
で あ る . 短文の 書取 り で も . 漢字の 失書が 目立 ち . 仮
名の 一 部に 錯吾 が混 じ る ,
計算 (3) : 2 桁の 計算 もか な り良 く で き た .
その 他 : 時計 の 読 みで は , 短針 の 読 み は正 し い が ,
長針 は文字盤の 数字 を そ の ま ゝ 読み(1 時55分 → 1 時
11分). そ の 誤 り に 気づか なか っ た . 保続 は軽微で .
身体認知や構成行為 に も障害 はな か っ た .
そ の 後 ･ 失語症 は か な り回復し た が .3年 如 月後 に
第2回 の 卒中発作が あ り , 左片麻痺が生じ . 62才心不
全で 死亡 した . 病理 学的に , 左半球の 後側頭動脈領域
に 一 致 して t 陳旧 性梗塞巣 が認 めら れ た .
以 上 , 本例 は軽症 W e rnicke 失語で あ る が . 読字 .
書字が や ゝ 不 良で . 時計の 読み に も 明 らか な 障害が認
めら れ た .
症例2. 申○宗○郎 , 64才男 . 右利き , 農業 .
病歴 : 昭和 49 年より 高血圧 の 治療 を受 けて い た .
昭和50年5月1 日頃 , 便所で 倒れ て い た . そ れ 以後 ,
つ じ つ ま の 合 わ な い こ と を 云う よう に なり , 家族の 云
う こ と も 分か ら ぬ 様子で あ る が , 簡単 な問 に は答え る
こ と が で き る . 同年 6月 2 日に 当科 に 入院 した .
検査所見 : 血圧 は 148/102m mHg. 神経学的 に は 右
の 撞力が や ゝ 低下 Lて い る他は著変 な い . 内科的 に は
僧帽弁膜症と心房細動 を認め た .
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神経心理学的所見(6月下旬 ～ 7月 上旬).
言語表現 (2) : 氏名, 住所 t 生年月 日 や職業 な ど
は云え . 多弁傾向や錯語 はさ ほ ど目立 た ない が , ま と
ま り が 悪く . 表現 力に 乏し い . 絵画説明(ボ ー ト) で
は ｢川 つ く っ て , こ こ に橋か け て ある . 舟 に 橋か け て
あ る . ろを … 子供2 人に 大人1人 … 子供 3人 に 大人1
人｣ と述 べ た . 音韻変化 は ない .
喚語 (2) : 4/10 しか呼称で きず . 軽度 の 結語 も混
じ る . モ ー ラ 数 は云えず . ｢はさ み｣ で , 語頭音 を与え
た が . 効果 は なか っ た .
言語理 解 ( 1) : 1個 ず つ の 物品選択 は 一 応 で さ る
が , 2 っ 以 上続 ける と 把持で き な く な っ た . 組み 合 わ
せ た 口命も理 解で きな か っ た .
復唱 ( 1) : 短 い 単語(3 ～ 4音節) な ら ほ ゞ可能
だ が . そ れ以 上長 い 単語で は で き な い . 短文の 復唱 も
で き ない . 例 , 窓 が開 い て い ます → ｢ ま どり がひ え て
い ま す｣.
読 字 (音読 : 1.5, 読解 : 2) : 痍字や仮名単語の
音読 ｡ 理 解 は可能 , 漢字 ｡ 仮名ま じり の 短文 (3 ～ 4
文節) の 音読 ｡ 理 解 は可能で , 上述 の 復唱の 例文の 音
読な ど も 正 し くで き た . しか し. 4 ～ 5 文節位の 文章
で も . 文意 は理解で き て も, 音読で はとく に 仮名部分
で 錯読 に 陥 る こ と も あ っ た .
音 字 (0.5) : 町名と氏名を書け るの み で , 単語 は
仮名 ｡ 漢字と もに はと ん ど全く 書け なか っ た . し か し .
表 1 失語症状の 臨床評価の 基準
表 1
症状慧ヨ0(不能) 1 (高度の 障害) 2 ( 中等皮の 障害) 3 ( 軽度の 障害) 4(正常)
言語表現 全く不能 断片的
で , 日 常会話も 短文程度 で , 表現力 に やや長い表現もできるが 障害な し著 しく困難 乏-しい ま と まりが 悪い
喚 語 ′′ 日常物品 の 呼称: 1
～
3割 の み 可能
4 ～ 6割 は可能 7' - 9割は 可能 ′′
言語理 解 ′′ どく簡単 な 口 命や , 単
語程度は 可能
二 つ 続 け た 口命も可能
3語な い し, 組 み合 わ
され た □命も可能
′′
復 唱 ′′ 単語 程度 ほ 可 能
短文 (3 ～ 4文節) も
ほ ぼ 可能
5文節文位も可能 ′/
読 字 ′′ 単語程度 は可能 短文ほ可能
やや 長い 文 章も可能 だ
が , 長文で 障害
′′
書 字 ′′ 単語 で 書 け る も
の が あ
る
単語 は 一 応可能 短文で も可能 ′′
計 算 ′′ 1桁 の 加 減算は可能 2桁の 加減算も可能 2桁
の 加減 乗除が かな
り 可能
′′
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図1 の よう に 字の 書き 出しを c u e( 辛が か り)と し て 与
え る と , 仮名 は少数し か で き な い (3/15) が . 漢字 は
か なり良 くで きた(8/9■). 写字 は比較的良好で あ っ た ･
計算 (0.5) : 暗算だ けセな く , 筆算も 著し く不良
で , 1桁の 加減算な ど ごく 簡単 な 筆算 も で き な か っ
た
､
そ の 他 : 時計の 読み は不良 , マ ッ チ 棒 に よ る構成や
平面図形の 模写 はで き た が . 立方体 の 模写 は不良 で あ
っ た( 図8). そ の 他の 失行や失認は な い よ う に 思わ れ
た .
本例 はや ゝ 重症 で あ るが . は ゞ 典型的な W e rnicke
失語 と思わ れ る . な お ,聴覚的理 解 より 読解の 方が や ゝ
良く , 復唱 より 音読の 方 が良か っ た が , 音字 , こ と に
仮名の 音字 は最 も強く侵 さ れ て い た .
症例3. 山○勝○弧 60才男 , 右利き , 漆 器業 ･
病歴 : 躁う つ 病 の 既往が あ る . 昭和 48年7月 よ り
躁状態｣ 8月下旬よ り軽う つ 状態と なり , 当科に 入 院
L , 抗う つ 別の 投与で は ゞ 軽快 して い たが , 9月 27 日








検査所見 : 血圧は 140/94m mHg. 神経 学的 に は 著
変 な い , 脳脊髄液(10月 4日) は 水様透明で . 細胞数
1/3, 総 蛋白 60.5m g/dl. 脳 ス キ ャ ン (10月9日)で 左
中大脳動脈 の 領域 の 一 郎に 眞 常集積像 が 認 め ら れ た
(図2).
神経心 理学的所見 (昭和4 8年11月9 日)
言語表現 (3 ): 住所 , 氏名 , 生年月 日 , 年令 , 職
業 な ど は云 え , 簡単 な 日常会話 は可能だ が , 結語が混
じ , や ゝ ま と ま り が患 い . 患者 は言語理解 より 表現の
障害を訴え て い た : (自分で は ど こ が 悪 い ?)｢頭 で
す , 打 っ たわ け で も ない が , L や べ ら れ ん よ う に な っ
たん で す｣(人 の 話 は良く 分か る か)｢分か る の は 分か
る ん で す . そ れ が話 をす る と い う こ と が で き ん の で す｣
喚語( 3) : 物 品呼称 は 7/10位可能 で , 用途の 説明
も何 とか 可能で あ っ た . 例 , く つ べ ら → ｢そ れ は ヘ ル
で す か … く つ の … はて で な い で す か , フ ベ キ で す か｣
( 何す る も の か) ｢靴 の ‥ ･ こ う … き ち っ と 入れ さ せ る｣
言語 理解(2.5) : 物 品の 口命指示 は 2 つ 続け て も










図1 症例2 (中○) の書取りに お ける C uing 効果( 昭和50. 6 . 28)
太字 は検者が与 えた C u e の部分で, 細字は患者 が書 い た部分 . 漢字で は か な り C uing
効果が認 められ る｡
脳梗塞 に よ る感覚失語の 病像に つ い て - 12症 例の 検討
鏡を私に 渡 して 下さ い) も 2度目 に は 正 し く で き た
が t P. Ma rie の 3 枚 の 紙 テ ス ト はで き な か っ た .
復 唱( 2 ): a文節文(犬は速く走り ま す)は可能で ･
4文節文 (時計 に は針が 2本あ り ま す) も 2度目 に は
ほ ゞ で き た が , 5文節以 上 に な る と 2度繰返 して も で
き なか っ た . 例 .
食事 の 前に は 必 ず 手を洗い ま す → ｢食事 の 先 に は必
ず手を あ げ … あ な け ます .｣｢食事の 前に は必ず 目 を ひ
ら い … い らし ま す｣.
読字 ( 音読: 2.5. 読解 : 2.5) : 短 文( 例, 花 び
ん の そ ば に 読み か けの 本が あり ま す) の 音読 . 理 解 は
可能で あ るが . 数行の 文章に なる と 鍍読が多く な り .
文意も理 解で き なか っ た .
書字 (1.5) : 町名と 氏名は可能. 仮名単語 はか な
り 書け る が . 一 部 に 錯語が混 じ る . 漢字 の 単語 はほ と
ん ど書 けな い . 短 文の 書取り で は把持が不十分な た め
も あり , 正し く書 け な い .
計算(3) : 暗算 で は 14十 19, 16-9, 6 × 8な ど
は 可能 だが , 17× 3, 100- 3 4, 24 ÷ 6 は誤 っ た . な
お . 10 日後の 筆算で は2桁の 加減乗算も で き たが , 除
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算 は 一 部に 誤 りが 認め ら れ た .
そ の 他 : 身体認知で は , 口命 に よ る左右や手指 の 指
示は良 い . 呼称で は薬指を ｢ く す り く指｣ と云 っ た他
は正 しく で き た . He ad の 手眼 耳 テ ス トも対面 模倣 は
す べ て 正 しく . □ 命も 2度云え ば正しく で き た .
な お , 保続も軽度で あ っ た .
本例 は軽症 W e r nicke 失語で ある が , 文章 の レ ベ ル
で . 音読 や聴覚的理解よ り 復唱 の 障害 が や ゝ 目 立 っ
た . 10 日後 に , 9種類の 文章 で 復唱と音読 を比較 した
と こ ろ , 復 唱はす べ て 誤 っ たが , 音読 は8/9 正しく で
き . 同様の 結 果で あ っ た .
症例 4. 阿○さ0 . 68 才女 , 右利き , 主婦
病型 : 感覚失語 十 Ge rstm a n n症状群
病歴 : 数年前よ り高血圧を指摘さ れ て い た . 昭和
45年 1月 9 日に 卒中発作が あ り , 話 はで き た が . 呂律
が ま わ ら な い 様子で あ っ た . 3 日後 より自分で 食事 を
し は じ め たが , さ じ を逆さ ま に 待っ た りす る こ と が あ
り , 同年1月 21 日当科に 入院し た .
検査所見 : 血圧1 46/80m m口g, 神経学 的 に は 膝蓋
腱反射が右> 左 , Babin ski系の 病 的反射が左 に 認 め
図2 症例3 (山○) 発病12 日後の脳 ス キ ャ ン
左 中大脳動脈の 領域 に 異常集積像が認 め られ る｡
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られ た他 は曹変な か っ た . 脳波 (1月 26 日) で は , 左
の 頭頂や後頭の 誘導で α 波の 出現が や ゝ不良 で , 右 >
左 の 振幅の 左右差が認め ら れ た . 脳脊髄液(1月 22 日)
は 水 様透 明 . 細川包数 3/3, 総 蛋 白 60m g/d l. 糖
j O4m g/dl. 頚動脈写で は左の 角回動脈 と 後側面動脈
の 領域が造影さ れず ( 図3), 脳 ス キ ャ ン (1月 30 日)
で も こ の 領域 に 一 致 して 異常集積像が認め られ た .
神経心理学的所見(昭和45年 1月 27 日～ 2月 2 日)
言語表現(1) : 多弁で ま 上 ま り が悪く . 錯語 も多
く . ja rgo n傾向が認 め られ た .絵 画籠明(が けく ず れ)
で は ｢先生で ち が い ます か . 遊ん で お い で る の か 分か
らん けど｣と 状況も十分理解 して い な い よ う で あ っ た .
喚語 (1) : 1/5 ～ 2/10 しか 呼称で き な い が , 用途
の 説明 はか なり 可能で あ っ た . 例 . 鉛筆 → ｢何で も わ
し . 分か っ と っ て 云わ れ ん の が はが や しい … 学校 へ 持
っ て 行く が や け ど｣
言語理解(1) : 日常会話 で も 障害が目立 っ が , ｢ 目
を 閉じて ｣ な ど ごく 簡単な ロ 命は 可能 で . 物品 の 口 命
指示も 4/5 まで 可能で あ っ た .
復唱 (0,5) : 単 語で は1/5 し か復唱で きず (例 ,
と け い → ｢ そ けい｣), 単音で も しば し ば誤 り ∴語普把
撞の 障害が著明で あ っ た .
読字 (音読 : 0ふ 読解 : 0.5) 漢字単語の 音読 ｡
理 解は 3/5可能 で あ っ たが , 平仮名 で は , 音読 ｡ 理解
と も に 正答は全 く なか っ た .
書字 (は ゞ 0) : 名前 はか ろう じ て 書 け るが . 住所
は書 けず , 単語 の 書取 り は漠字 , 仮 名と も に す べ て 不
能で あ っ た . 写字は あ る程度可能で あ っ た .
計算(0.5) : 1 + 1 iまで き たが , 2 + 3 はで き なか
っ た .
そ の 他 : 保続が 著明で . す ぐ に 破局反応に 陥 っ た .
手指 の 呼称と 口 命提示 はほ と ん ど全く 不能 . 手指名の
復 唱 も で き な い . 自 己及び 検者 の 左右 は認知 で き た
が , He ad の 手眼 耳 テ ス ト で は交 叉欠如が認 め ら れ ,
後半は保続 に 陥 っ た . ま た , 示拇を っ き 出す 形 も つ く
れ な か っ た . マ ッ チ 棒 に よる 構成は下 の ご とく 著し く
不良で あ っ た
丁 ヰ n サ 町 げ
描画は自発 ｡ 模写 と も に き わ め て 拙劣で , 簡単 な平
面図形 はで き るが , 立方体 や家 の 絵の 模写は で き な い
(図 8). 又 . 手指や 身体 に よ る構成 も不良で あ っ た ,
し か し , マ ッ チ に 点火す る よ う な行為 は可能で あ っ た .
図 3 症例 4 ( 阿○) 左頸動脈写
角回動脈 と後側頭数脈の 閉塞 (狭窄) が認め られ る｡
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時計時間 は全く読 め なか っ た . 例 , 1 時30分 → ｢ 二十
･ ･ ･三 と遠 い ま す け . こ こ が 半分で 一 又 t こ こ が … は ,
何か は い っ と るが や ろ｣
以 上 . 本例 は重症 W er nicke 失語で . こ と に 語音把
握 レ ベ ル で の 障害 も著明で , 又 , 読字で は漢字 よ り仮
名の 方が 不良 で あ っ た .
症例5. 石○勝0 . 45才男 , 右利き , 会社 員
病歴 : 4 年前 よ り高血圧が あり , 昭和 46年7 月 よ
り左 下肢を引きず る よう に な り t 左手の し び れ を認 め
て い た . 昭和47年 1月 24 日 より言語障害が生 じ . 1
月 31 日業病院に 入院 した .
検査所見 : 神経学的 に は , 握 力 は 右 33, 左 34kg
で . 明 らか な運動麻痔 は認め なか っ た . 脳背馳液(2月
3 日) は水様透明, 細胞致 11/3, 総 蛋白 40m g/dl. 糖
62.5m g/dl. 左頚動脈写で , 中大脳動脈 の 狭窄が 認 め
ら れ た .
神経心 理学的所見 ( 昭和47年3月 8 日)
言語表現(0.5) : 氏名. 住所は 云え るが , 仕事 は
云え ず . 保続 に 陥 り や す い . 錯語 が き わ め て 著 明
で - ja rgo n に 近 い , 絵画説明 (が け く ず れ)で は ｢こ
れ (線路) が テ レ ッ ペ や ろう … ( 人)シ ョ ラ ッ ケ ど …
あれ , 何ち ゅ う … ( 汽車) 列車か ら … 何 か こ い っ が や
られ た が … 石が … ソ シ ョ ウか ら … 石 や ら … ( 人)こ い
つ が 手 ハ ラ が … ｣ と著し く不良で あ っ た .
喚 語(0) : 0/5で , 顕著 な喚語困難 が あ り t ほと ん
どが 無意味な語普の 羅列に なる . 例 , 10円銅貨 → ｢イ
チ ダ ウ チ … エ ッ セ イ , ド ー ハ ン … チ ョ ウ ハ ン｣. 使う 真
似 はで き るが , 用途の 説 明はで き な か っ た .
言語理解(1) : 1 つ ず っ の 物品拇示や . ｢目 を閉じ
て｣な ど の ごく 簡単な 口命 は理 解で き たが . ｢窓 を閉め
て 下さ い｣ の 口命に は , 窓 を開け て き た り 一 組み 合わ
さ れ た 口命 は理 解で き なか っ た .
復唱 (0.5) : 単 語の 復唱に は結語が混 じ , 単音節
で は4/12, 2音節で は 2/6 しか正答 で 童 ず , 語音把撞
の 障害も著明で あ っ た . 短文の 復唱 は 3度繰返し て も
で き な い . 例 , 犬は 速く走り ま す → ｢ キミ ラ ダ シ カ｣
｢イ ミ … 犬 ダ シ｣ ｢犬 ダ シ ヤ ?｣
読字( 音読: ほ ぼ 1, 読解 : 1) 物品の 書命指示は ,
凍字 ｡ 仮名と も に 4/5 で き たが , 音読 は い ず れ も 2 ～
3/5 で 障害が か な り 著明. しか し . 仮名 1文字ず っ の
音読は 40/45, 易し い 漢字で は50/60 で き , こ の 際 t い
く っ か 唱え て 最後に 正答 に 達す る こ と も あ っ た . 例 ,
｢代｣ → ｢ ダラ , ダ シ , シ ラ . ド ヤ , ダイ｣. 短文の 音
読 は不良 で , と く に 仮名部分で 錯読 が著明で , 文意も
理解で さ なか っ た .
書字 (0.5 ): 町名と氏名が書け る程度で , そ の 他
は ほ と ん ど全く 書 けな か っ た ∴写字 は正しく で き た ,
計算 : 暗算で は 問題の 把持が で き な い . 筆 算で 2桁
の 加減算(18十 17, 39 - 15) は で き た が . 乗除 は 1
桁 ( 6× 8 , 8 ÷ 2) で もで き な か っ た .
そ の 他 : 手指 の 呼称( 例, 小指 → ナ カ ウ リ)や指示
はす べ て 誤 っ た . 左右の 認知 は正し い . He ad の 手 眼
耳 テ ス ト の ロ命 はで き ず . 対面模倣で は交叉欠如の 傾
向が認め ら れ た . 構成 , そ の 他の 失行 はなく . 失認も
な い よ う に 思 われ た .
本例も 電症 W e r nicke 失 語 で , 12例 中JaTgO n 傾
向が 最も目立っ た .
症例 6. 谷○義○ , 47才男 . 右利き . 工場長
病歴 : 昭和 47年9月下旬 より頭痛 , 立ち く らみ を
覚 え , 10月 1 日 しゃ べ り に く か っ た が す ぐ 治 っ
た . 10月 15 日 より傾眠が ちで . ス プ ー ン の 持 ち 方 な
ど も ぎ こ ち なく , 10月 16 日某病院に 入院し た .
検査所見 : 血圧130/88m mHg. 明らか な 運動麻捧
は認め ら れ な い . 脳波(10月 19 日)で は , 左 の 中JL､ ,
側頭 . 後頭の 誘導で , α 彼 の 出現が不良で , 徐凌が み ら
れた .
神経心 理学的所見 (10月 27 日～ 11月 11 日)
言語表現 (1) : 氏名. 年令 , 生年月 日 は可能だ が .
住 所 は金沢市ま で しか 云え な い . 絵画説明 (が けく ず
れ)で は ｢( 線路を指し て) 針金が は い っ と る . こ こ(が
けく ず れ)に くず れ か か っ て い る . ( 犬)こ れ は あれ … ｣
と 著し く 不良 で あ っ た . 語健忘や錯語も著明だ が , 音
韻変化 はなか っ た .
喚語(0.5) : 日常物品の 呼称は はと ん どで き ず( 0
～ 1/5 ). 保緩 も著明で あ っ た .
言語理 解(1.5) : 1 つ ず つ の 口命 に よ る物品指示
は可能で あ る が , 2っ 続 け ると . 復唱 はし て い て も , 片
方 しか 指示で き なか っ た . 組み 合わさ れ た □命 は全く
で 重 な か っ た .
復唱 ( 2) : 3 ～ 4 文節 の 短文(例 , 時計 に は針が 2
本あ り ま す) まで はで き る こ と も あ るが . そ れ より 長
く なる と で き なか っ た .
読字 (音読 : 2. 読解 二 2) : 平仮名単語 の 音読 ｡
理 解 は可能 . 蔑字で も は ゞ 可台巨( 4/5). 短文 の 音読 ｡
理 解 は保続 に よ る誤り が混入す るが 可能 . 良 い 文章で
は保続や錯読が目立ち , 理 解も 伴わ なか っ た .
書字(1) : 住所 . 氏名 をか ろ う じて 書け る程度で .
単語の 書取り で は , 漢字, 仮名と も に 正吾で き るも の
は ｢時計｣ の みで (図4), 短文 (山 の 上に 大き な木が
あり ま す) の 書取 りも ( 図5) の よう に 著しく 不完全
で あ っ た . 写 字は可能 ,
計算(2) : 暗算で は課題 の 把持が不良 . 筆算で は .
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桁送り の な い 2 桁の 加減算 や簡単 な掛算 は で き た
が , 17+ 1 8や21 ÷ 7 は誤 っ た .
そ の 他 : 手指の 呼称 は親指と小指だ け可能 , 口命提
示で は 中指と薬指を間違 え た . 自己及 び換者の 左右の
認知 は正しく . He ad の 手眼耳 テ ス ト の 対面模倣 も 結
局す べ て 正し く で き t 口 命で も 4/8 は正 しく で き た ･
但 し , 口命 に よ る 身休部位の 指示 は不良 で あ っ た . そ
の 他 , 構成行為や認知に 障害 はな く . 時計 時間の 読 み
も正し く で き た .
症例 7. 星○理 ○ , 66才男 , 右利き , 農業




い た . 昭和 47年 2月23E】, 急 に 話の 内容 が お か しく
な っ た が , 運動障害 は なか っ た . 昭和 47年 2月 26 日
其病院に 入院し た .
検査所見 : 血圧 186/122m mHg. 神経学的に は右 口
角の 下垂 を軽度 に認め る は か は著変な か っ た . 脳波で
は左側頭部 に徐波が認 め ら れ た . 脳脊髄液 ( 同年2月
28 日) は水様透明, 細胞数は 7/3. 総蛋白 50m g/dl,
糖55m g/dl. で あ っ た .
神経心 理学的所見(昭和 47年4月 26 日)
言語表現(2) : 住所 , 氏名 は可能だ が , ま とま っ


































































図4 症例6 (谷○)の単語の書取 り と写字
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絵画説明(が けく ず れ) で は ｢ 子供 の 絵 … 鉄道で し ょ
う … こ こ は … 大砲が ･ ･ ･鉄道 が こ こ 走 っ て く る と･ ‥ ( 子
供 は何 して る ?)あ ゝ , 何ち ゅ う か ね … た い そ う放と い
うか ね ‥ り ヾ ン ザイ して か っ て … ｣ と述 べ た . ま た . 何
が困 るか の 問に は ｢云お う と思う て もな か な かで き な
い . ち ょ っ と … して い る と ハ ア ー ン . ハ ア ー ン と 思 い
出す｣(人の 云 う こ と は分か るか) ｢ 云う こ と な ら ち ょ
っ と 分か り ます｣ と 答え た .
喚語 (1.5) : 3 ～ 4/10で 語健忘著明 , 茶碗 に 対 し
て , ｢茶碗｣ と 口 をすべ ら す よう に 云う が . も う 一 度と
促すと , ｢茶菓子｣ と答え た . 語頭昔を 与え て . 云 え る
こ と も , 云え な い こ と もあ っ た .
言語理 解(1.5) : 簡単な 口命 ( 窓を閉め て きて 下




































命じ ると , 2 っ の 物 品名を正 しく 復唱し て い て も 指
示は誤 る . 組み合 わさ れ た 口命 ( 鉛筆を箱の 中に 入れ
て , 時計 を私 に 渡 して 下さ い) はで き な い .
復唱(1.5 ): 単語 の 復唱は は ゞ 可能 . 3 文節文( 犬
は速く走り ま す)は可能だ が , 4文節文で は3 産経返 し
て もで き な か っ た . 例 . ち ょ っ と 電話をか し て 下さ い
→ ｢ベ ン を か し て 下 さ い , 仕事 をか し て 下さ い｣, ｢ち
ょ っ と で ん ぴ ょ う を･ ‥｣ , ｢ち ょ っ と 電話 して 下さ い｣
読字( 音読: 1.5. 読解 : 1.5): 字や単語の 音読 ,
理解 は . 漢字 ｡ 仮 名と も比較的速や か に で き た . 短 文
(鳥が飛ん で い ま す)の 音読 ｡ 理 解も可能で あ っ たが ,
｢机の 上 に ペ ン と イ ン ク が あ り ます｣ は ｢椅子 … と ん で
‥ ･ す ず ‥ ･ あ い ます . 机は … ペ ン . 上 … あ い に べ ス と イ
ン ‥ ･ す ず ‥ ･ あ りま す｣ と錯読が著明で , 意味 も理 解で




















































図5 症例6 (谷○)の 書取り (文) と自発書字 (住 所･ 氏名)
住所 ･ 氏名 は正 苦で きる が , 文の 書取 りは ほと ん ど で き な い ｡
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き なか っ た .
書字 (0.5) : 住所 . 氏名 は可能だ が , 物 品名の 書
取り は , 漢字 , 仮名と も全く書 け な い (表 2). 平易な
字 で は ,下の よう に 漢字の 一 部 に 書 け る もの が あ っ た ･
山 (0). 川 (×). 手 (○). 足 (×), 女 (○), 松
(○)
や ま (や), か わ (× ). て (× ). あ し (×), お ん
な (×), ま つ (X), 写字 は漢字 ･ 仮名 とも は ゞ 可能
で あ っ た .
計算(3.5) : 1桁の 加減乗除 は暗算で 可能, 筆算で
補うと , 2 桁の 加減乗算(27× 13な ど)も正 しく で き
た .
そ の 他 : 手指の 呼称や提示 は結局正し く で き , 自
己 , 及び検者の 左右の 認知 も保 たれ て い た . He ad の
手眼 耳で は . 最初の 3施行 は正 しく で き た が , あ と の
5施行 は保続的 に 右手を左眼 な い し 左耳 に あ て て い
た . 構成行為 . 時計の 読み や地誌的記憶 は保 たれ て い
た .
以上 の 症例6 と 7 は中等度 の We rnicke 失 語 で あ
る . 口 命で 復唱で き て も理 解が 不十分の こ と が あ っ た
が , 両者が解離 して い ると い う ほ どで はな い .
症例8. 和○清0 . 70 才男, 右利き , 会社役員
囁病歴 : 以前 より 高血圧 を認 めて い たが , 昭和 47
年10月 より ト ン テ ン カ ン な こ と を頻繁 に □ に す る よ
う に なり , ま た t マ ッ チ を 手 に と り , 一 生懸命 ライ タ
ー の よう に して 火を っ け よう と する こ と も あ っ た . 食
事や 用便 は自分で き ちん と して い た が . 精査の た め ,
昭和 48年 6月 , 当科に 入院し た ･
神経学的所見 : 右瞳孔や ゝ 不正円(50 才頓に 右眼
底出血). 眼 底 は Arte rio s cle r o si r etin a eK W IIb.
上肢 の 深部腱反射と膝蓋腱反射は右滅弱 > 左 は は ゞ 欠
如 . そ の 他 に は特記す べ き 所見 はな い .
神経心 理学的所見(昭和 48年6 ～ 7月)
言語表現(2) : 簡単 な こ と な ら表現で き る が . や ゝ
長い 内容 で は結語 も混 じ . ま とま り が 悪く な る . 絵画
説明 (が け く ず れ の 絵) で は ｢ 鉄道の 途中 に 事故が あ
っ た . そ れ を 堆か が 列車を つ か ま え た こ と で す . … 山
く ず れ で すね . 貨車の 崩壊 で す ね｣. 3語か らの 文の 構
成で は ｢王些やミ屋卓 迦 貰 い る｣ と 述 べ た ･
喚語 (2) : 4/8可能だ が , 後半 は保続 に陥 っ た .
言語理解 ( 0.5) : 日常会話や換査場面 で も理 解が
不 十分 で あ っ た , 口命 に よ る物品指示は 5/10しか で き
ず , 正 しく 復唱 して い て も指示で き な い も の が 4/10,
復 唱 . 指示 と も に で き な い もの が 1/10 で あ っ た .
復唱 (1 ): 短 い 単語 は ほ ゞ で き る が , 短 文で は不
良 で あ っ た . 例 , 夏に な ると 暑 い → ｢な じに よ る と い
か れ る｣.
読字 (音読 : 2, 読 解 : 2) : 漢字単語 は音読 ･ 理
解と も に 可能だ が , 仮 名単語 は音読 はで き るが t 物品
指示が遅 れた り . 誤 っ た り する . 短 文で も音読 ･ 理 解
で さ る こ と が 多 い が ( 例, 机の 上 に ペ ン とイ ンク が あ
り ます → ｢本の 上 に ペ ン と イ ン ク が あ り ます … 机の 上
に｣), や ゝ 長 い 文章で はと く に 仮 名部分 で 錯読が目立
ち , 意味も理 解 で き なか っ た .
表 2 症例 7 (星○) 普通物品の 呼称 と認知
表 2 屋 ○ 理 O S . 47.4. 26
検査
物品
呼 称 口 命 復 唱
書 命 書 取 写 字
漢 字 l 平 仮 名
漢 字 平仮名 漢 字 平仮名ユ ヒニ 三女





○ ○ ○ ○ × × ○ ○
時 計 ○ ○ ○ ○ ○ (⊃ ○ × × 時 計 ○
眼 鏡 X ○ ○ ○ ○ ○ ○ × × ○ めか ね
鍵 ○ ･ ‥ × ○ ○ ○ ○ ○ ○ × 〉く ○ ○
鉛 筆 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ×
× ○ ○
書取 り の障害が最 も著明で あ る
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音字 (1.5) : 住 所 . 氏名 は可能 , 平仮 名の 尊語 の
書取り は あ る程度書 けた が(3/5), 漢字は 障害 が強い
(1/5). な お . 自発音字で は ｢鍵｣ を ｢どり や｣ と呼
称し て . ｢どり や｣ と 書く こ と が あ るが t ｢眼鏡｣ を正
しく 呼称し つ つ ｢め か み｣ と書く 錯青 もみ ら れ た . 文
章の 書取り は把持不良 もあ っ て 正 しく 書 けな い . 短 文
の 写字 は正 しく で き た .
計算 (1.5) : 暗算で は 課題 を把持で き な い . 筆算
で は1 桁の 加減算 はで きる が , 2桁 はで きな い . 乗 除
は言己号の 意味を理 解 で き な い が t ｢ 15 を 3で 割る と｣
の よう に 文章題 で 示すと簡単な割算 は可能で あ っ た .
そ の 他 : 手指呼称 は 4/5 可能, □命提示 は復唱 は
ほ ゞ で き る の に
, 提 示は 2/5 しかで き ない . 漢字や 仮名
の 書命 で も . 音読 は ほ ゞで き る の に , 提 示は 1/5 しか
で き なか っ た . 左右の 提示 は口 命で は で き な い が . 書
命で は で き た . He ad の 手眼耳 テ ス トは 口命 で は 把持
不良 の た め もあ り , ほと ん ど不能で . 対面模倣 で は7/8
が鏡像形成と な っ た . 時計時間の 呼称は す べ て 誤 り ,
最 も多い 誤 り は , 短針 は正しく 読む が . 長針 を 文字盤
の 数字の ま ゝ に読む こ と に よ る . 例 ,1 時半 → ｢ 1時60
分･ ‥ 6 分｣. 時刻の 作製で も 同様の 傾向が目立 っ た . 構
成そ の 他 の 行為 や認知 に は障害 を認 め なか っ た .
以 上 . 本例 はか なり 高度の W e r nicke 失語で あ る .
復唱 に 理 解が伴 わ な い こ と もあ るが ､ 超皮質性感覚失
語 と い え る ほ ど の 明らか な差で は な い . なお , 聴覚的
理 解 に 比 べ て 読解 の 方が 良く , ま た . 短文で は復唱よ
り音読 の 方が か な り良 い 傾向が認 め ら れ た .
以 上 8例の W e r nicke 失語の 平均的 プ ロ フ ィ ー ル
は図 7 ( 黒い 棒 グ ラ フ) で あ る .
ⅠⅠ. 第lI群 . 復唱 障害か著明な感覚失語
症例9. 松○又○ , 56 才男 , 右利き , 機械製造業
病歴 : 過労気味で あ っ た昭和4 9年2月 23 日夜 よ
り言葉が で な い 様子で , ｢あの う｣ を連発し , 翌 日 も 同
様で , 本人も も どか し く 思 っ た . 他人の 詰も 理解 で き
ない よ う だが
, 意識や 行為面 な どに は障害を認め ず ,
同年3月 4 日に 当科を 受診 し た .
検査所見 : 血圧 は142/90m mHg. 内科 的 に 心 房細
勤と糖尿病 を認 め たが , 神経学的 に は著変 ない . 脳 波
(3月 4 日) で は左 の 前頭か ら側頭 の 誘導 に か け て ∂
波 を認 め . 脳
,
ス キJ ン ( 3月 15 日)で は左中大脳動脈
の 領域 に 一 致し て 異常集積像が認 め ら れ た .
神経心 理 学的所見 (3月13 日～ 18 日)
言語表現 ( 2 ): 流ち ょ う で あ る が , 軽 度の 語健忘
や結語が混入す る . 叙述的表現は十分で な く , 絵画説
明 (が けく ず れ) で は ｢ やくの … せ き し や が , こ こ で
‥ ･ 危い の で ･ ‥ そ れ を き げ ん , 危険の た め の . こ こ で 旗
の よ う な も の の で , そ れ の … 何と云え ば良い か ･ ‥ 危険
･ ‥ 危い 信号 を し た｣ と述 べ た .
喚語 (3.5) : 結局 は10/1 0で き たが , 結語 が先行
し たり . 喚語 が遅 れた り し た .
言語理 解( 2) : 1 つ ず っ の 口命指示 は可能 . 繰返せ
ば . 2 っ 続 け て 命じて もで さ . 組み 合わさ れ た ロ 命 が
で き る こ と も あ る が . 動揺が あ り . 簡単 な こ と で も把
持で き なか っ た りす る .
復唱 (0.5): 単語 で も 5/10 まで し かで き ず . 後半
は保緩 に 陥 っ た . 3 文節文( 犬は速く走り ます)は3 回
線返し て も で き な い .
読字 ( 音読: 2 ふ 読解 : 3) : 単語で は漢字 . 仮
名と も 音読 ｡ 理 解 は可能 . 数行の 文章で は , 時 々 錯読
が 混 じる が , 文意は理 解し得 る .
音字 (0.5) : 住所 . 氏名は可能, 物品を 示し な が
ら の 単語の 書取り で は , 漢 字は ごく 一 部 しか書 けず .
仮名で は錯善が多い .
計算 (3) : 筆算で は2 桁の 加減算も可能で あ っ た
が . 乗算 に 障害が 認め られ た .
そ の 他 : 手指の 呼称 , 口命指示と も に 全く で き ず ,
物品の 場合 と対照的で あ っ た . しか し ∴漢字 の 書命で
は音読 ｡ 提 示 と も に 円滑 に で き た . 左 右 障害 は な
く , He ad の 手眼耳 テ ス ト の 口命は で き な い が . 対 面
模倣 はす べ て で き た . 色彩の 呼称や □命指示 は不十分
で . 時計の 読み で は . 長短針 を逆 に読 む こ と が あ っ た .
そ の 他 , 構成 . そ の 他の 失行や失認は認 めな か っ た .
以 上 , 本例は ∴隠覚的理解より 復唱の 方が 明ら か に
不良 で あ るが . 読字 はか な り良 か っ た .
症例10. 申0末0 . 67 才女 , 右利き , 主 婦
病歴 : 昭和 49年4月i 9 日朝 , 急 に言語 理 解 が 悪
く , まと ま ら な い こ と を云う よ う に な っ た . 5月 9 日
某病院脳外科 を受診し , 精査を 受け た後 , 6月 18 日某
精神病院に 入院 した .
検査所見 : 血圧 は168/104m mHg. 神経 学的に は 膝
蓋腱反射が右二1 左の ほ か は 著変 ない が , 脳 ス キ ャ ン で
左側頭領域 に 異常集積像が認 めら れ た . 脳脊髄液は水
様透明 ∴細胞数 6/3, 絃蛋白31.7Ilg/dl, り反 応陽性 .
神経心 理学的所見 (昭和49年7月 14 日)
言語表現 (2) : ま と ま り が悪く . 叙述的 な表現 は
十分で き な い . 話題が 転 じる と , 保綻に 陥 り やす い
絵画説明(が けく ず れ)で は , イ こ れが … 雨が降 っ た時 t
風で も ･ ‥ お れ たん で し ょ う ね . 大き な船が･ ‥ 船 じ ゃ な
い . 危い か ら助 けて … 汽車 こ こ ま で く る ん で す ね｣ と
述 べ た .
喚語 (2 ): 4ノ10 しかで き な い .
言語理 解 (2) : 物 品の 口 命指示 は2 つ 続 けて 命じ
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て も可能 だが . 3 っ 以上 に な る と把持で き な い . 組 み
合わ さ れ た 口命 はで き な い .
復唱 (0.5) : 単音で は 一 応 で き た が , 単語で は理
解 して い て も 復唱 は5/10 し か で き な い . 短文 は 3皮繰
返 して も正し く復唱で き な い が , 自 己 流の 表現 で の 云
い か え は可能 で あ っ た . 例 t 犬 は速 く 走り ます → ｢ 犬
は … 走り … 引越し た｣｢ 犬は走り行 っ て たか く｣ ｢犬が
… こ わ い んで す ね｣ (意味 は ?)｢犬が居で行く の に 速
く 行け る こと｣
読手 (音読 : 0.5, 読解 : 2) : 書命に よる物品指
示は漢字 , 仮名と も6/6 可能だ っ た が , 音読は , 漢字
4/6, 仮名3/6し か で き なか っ た . 短文で も 理 解 は で
き , 自 己流の 表現 で 説明はで き るが . 音読 は著 しく 障
害さ れ て い た .
音 字 (0.5) : 氏名は書 け るが t 住所 は不完全で ,
単語の 書取 り は漢字 , 仮名 と も に ほ とん ど全く 書 け な
い
, し か し . 誤字訂正は ほ ゞ可能で , 写字障害もなか
っ た .
計算(2) : 2桁の 加減算 は で き た が . 乗除 は不良で
あ っ た .
その 他 : 手 指の 呼称は全 く で き な い が I 口命提示 は
可能 , 左右の 認知 は正 しく , He ad の 手眼耳 テ ス ト の
対面模倣も結局正 しく で き る もの が 多い . 時計 の 読 み
で は長短針を逆に 読 む こ と が あ り , 書命に よ る 時刻作
製で も , 分針を文字盤の 数字の ま ゝ に 置く 傾向が あ っ
た . 構成先行や失認 は なか っ た .
本例 も復唱障書が著明で あ っ たが , 音読 は症例9よ
り 強く侵さ れて い た . こ れ ら 2例の 平均的 プ ロ フ ィ ル
は図7 ( 斜線の 棒 グ ラ フ) の ごと く で ある .
Ⅲ . 第Ⅲ群 . 復唱の 比較的保たれた感覚失語
症例11, 泉 ○治 . 70才男 , 右利き , 染色業
病歴 : 昭和 51年1月27 日の 朝食 の 際 に ,箸が 持ち
に く く t っ じ つ ま の 合わ な い 事 を云う よう に なり , 家
族の 云う こと も通 じ な く な っ て き たの で . 同年1月30
日 に 某病院に 入院し た . 入院時 の 所見で は , 自発語に
音韻変 化 は な い が , 喚 語 困難 が 著 明 で . 結 語 や
pe riphr a s eが目立 っ た . 物品 の 口命指示 も全く で き
な か っ た が , そ れ ら の 復 唱はす べ て 可能で あ っ た . な
お , 立方体の 模写 も は ゞ 可能で あ っ た .
検査 所見 : 血圧 は 162/96m mHg. 神経 学的 に は 右
上下肢 に 軽度 の 不全麻痺 を認 め . 右下肢 に Babin ski
反射 が 陽性で あ っ た が , 独歩 は十分可能で あ っ た . 脳
脊髄液は水様透明, 細胞数 1/3, 総 蛋 白65m g/dl, 糖
50m g/dlで あ っ た .
本例 はそ の 後 . 精査 の た め に 当料 に 転科し . 経過 を
観察 した . 以 下の 所 見は あ る程度 , 言語理解が回復し
た時期の 病像で あ る .
神経心 理学的所見( 昭和51 年9 月～ 10月)
言語表現(2 ): 住所 , 氏 名, 十二 支 な ど は正 しく
云え , 音韻変化 もな い が , 仕事 の 説 明な ど は著しく ま
と ま り が 悪く , 絵 画説明(が けく ず れ) で は ｢こ こ に
何か 花が … こ こ に衝 突す る わ け や ね . は あ ‥ ■ こ こ に( 石
を 指 Lて ) 大き い そ ば あ り ま し て … それ を こ の ( 人を
指し て) 衝突し た と い う わ け｣ と 述 べ , 文 の 構成 も不
良 で あ っ た .
喚語 (1) : 著し く不良 で 1/10 しか云え ない が , 語
頭音を 与え る と 呼称 で き る も の が 3 個あ っ た .
言語 理解(1.5) : 口命 に よ る物品指示 は1 つ ず っ
な ら す み やか に 可能 だが , 2 つ 続けて 命 じ ると 復唱 し
て い て も 指示 で き な い こ とが あ っ た . 組み 合わ さ れ た
口 命は で き な か っ た .
復 唱(2.5) : 4 文節文(例 , 時計に は 針が 2本 あ り
ま す) ま で は 一 度 で 可能で , 5文節文(例 . 机 の 上 に ペ
ン と イ ン クが あ りま す)で も 2 度削こ は 可能 で あ っ た .
J. r†. ?､ }も.
孝 和 り ( 山の どlて 札き け 本 が かJます)
山 ク シ
′珍患 も 温 も ゆ の よ影､ よ阜
図6 症例11( 泉)の文の 書取り
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読字( 音読: 2. 読解 : 2.5) : 単語の 音読 ｡ 理 解
は漢字で は ほ ゞ 可能で ,仮名で は時 に 誤り が み ら れ た .
短文 (例 卜 馬が 水を 飲ん で い ま す) の 音読 ｡ 理 解 もで
き た が , や ゝ 長 い 文で は理解 はで き て も , 音読 は 不良
で あ っ た . 2 ～ 3 行の 文章で は音読 ｡ 理解と も に 不 良
で あ っ た .
書字 (0.5 ): 住所 . 氏 名を書 け る程度で , 漢字 や
仮名の 単語 は ほと ん ど全く書 けず , 短文で も 障害が著
明で あ っ た (図 6). しか し , 漢字で は検者が書き出し
を cu eと し て 与え ると か な り書く こ と が で き た .
計算(1.5) : 筆算で は , 加算 は 2桁で もで き た が ,
減 ｡ 乗 ｡ 除算 は1 桁 の 簡単 なもの で もで きな か っ た .
そ の 他 : 左右や 手指の 口命提示 は良 い が .手指呼称
は示指と薬指が で き なか っ た . Head の 手眼耳 テ ス ト
の 対面模倣 は はと ん ど正し く で き , 構成 , そ の 他の 失
行 も認め なか っ た . 時計時間の 読み で は , 分針の 読み
を文字盤の 数 の ま ゝ に 読む こ とが あ り , 又 , 何時何分
前と い う 表現 が で き なか っ た . 地誌的記憶 は は ゞ 保た
れて い た .
本例 は発病当初か ら言語理解 の 障害 に比 べ て , 復唱
が 比較的良く保 た れ て い て･. い わ ゆ る超皮質性感覚失
語 に 属する症例 で あ るが . 文字言語 に つ い て は第1 群
の W e r nicke 失語 と 同様で あ っ た .
症例12. 長○亀 , 56才男, 右利き , 運転手
病歴 : 昭和47年8月30日 一 過性 の 言語障害 を認
め . 翌 31日 に 言語障害と右上肢不全麻痺が生 じた . そ
の 後t か なり 改善し て い たが , 10月 26 日急 に 右片麻
原が生 じ , 失語症状も悪化し た .
検査所見 : 血圧 は1 40/88m mHg, 神経 学的 に は 右
同名半盲 を認 め , 四 肢の 腱反射 は右 > 左で , 右上下肢
に 病的反射陽性 , 脳脊髄液で は (10月 28 日). 水様透
明 ,細胞数 8/3. 蛋白 20m g/dl, 頚動脈写(12月 11 日)
で . 左中大脳動脈起始部に 閉塞が認 め られ た が , 前大
脳動脈か ら角回動脈 や後頑頂動脈 へ の 著明 な側副血行
が 認 め ら れ た .
神経心 理学的所見 ( 昭和47年 11月 17 日)
言語表現 ( 1) : 音韻変化は な い が , 表現力に 非常
に 乏し く t 錯語 や保続が認め ら れ た .
喚語(2) : 2 ～ 3/5 は可能 だが , 錯語が 混 じ . 保続
に 陥り や す か っ た .
言語理 解(0.5) : 物品指示は 3/
′
5 しか で き ず , ご
く 簡単な □命 (目 を閉じて 下さ い) 位しか 理 解で き な
い .
復唱 (2) : 単語 の 復唱は可能 で , 短 文の 復唱も 正
しく で き た .
読字(音読 : 1, 読解 : ほ ゞ 0) : 漢字や 仮名単語
の 音読 は円滑 に で 重 たが , そ の 意味は理 解で き ず , 物
品指示は全く で き な い . 文章の 読 み は鐙読が著明で ,
と く に 仮 名部分で つ ま づ い た .
書字 (2.5) : 住所, 氏名の 香字が 可能で あ るだ け
で なく . 短文 の 書取り もか なり 可能で あ っ た . 写字も
は ゞ 可能で あ っ た .
計算 (は ゞ 0) : 暗算で は 1桁の加減算も で き なか
っ た .
そ の 他 : 手指の 呼称 は1/5, 口命提示 は 2/5, だ け
で き た . 左右障害 はなく , He ad の 手眼耳 テ ス ト の 対
面模倣 も結局す べ て 正 しく で き た . 時計 の 読み で は 長
短針を逆 に 読 む儀向が認 めら れ たが , そ の 他の , 失行
や 失語 は認 め なか っ た .
本例 は理 解 を伴 わな い 復唱や 音読が認め られ . 発病
の 比較的初期か ら 超皮質性感覚失語の 傾向を示し て い
た . ま た , 審字能力の か なり保 た れて い る こ と が特徴
的で あ っ た .
こ れ ら 2例 の 平均プ ロ フ ィ ル は図7( 白い 棒 グラ フ)
の ごと く で あ る .
最後 に全症例 の 立方体の 模写 をま と めて 図示す ると
(図 8), 症 例2 と症例 4に お い て 明らか な 図形の 構成
障害が認め られ る .
図7 感覚失語の 平均的プ ロ フ ィ ル
圏 : 第1群, We r nicke 失語の 8例, 鯵 : 第2群,
復唱障害の 著明 な感覚失語の 2例, □ : 第3群, 超
皮質的傾向を示 し た感覚失語の 2例｡
W emicke 失語で は失専が最も著明だが , 復唱 よ り
音読, 聴覚 的理解より 読解の 長い こ とが ま れ で な い ｡
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考 察
失語症研究の 最近 の 動向に つ い て は , 大橋細 や浜中
7I
の 総説に 紹介さ れ て い る の で , こ こ で は 自験 12症例 の
神経心理学的所見 に も とづ い て . 感覚失語 の 各症状 に
つ い て 簡単に まと めて お く こ と に し た い .
1 . 音声言語障害 につ い て
W e r nicke 失語 を含め , い わ ゆ る 感覚失語 の 言語表
現 は, 言語理 解と並ん で 常に 障害 を受 け て い る . わ れ
わ れ の 12例で も ,症例 1の よ う に や ゝ 冗慢 で 時々 喚語
の 遅れ や結語が混じ る軽症例か ら , 症 例4 や 5の よう









現は多弁 で , ま とま りが 悪く , 多かれ 少 なか れ結語の
混入が認め ら れ た . 絵画説明で は状況 は理 解 し . 主題
は維持さ れ て い て も , 叙述的な龍明 はで きな い こ とが
多か っ た . 個々 の 句 の レ ベ ル で は必ず し も誤 り で は な
く て も . 文中で の 用法と し て は不適切な こ と が 少く な
い
.
こ の よ う な 表 現 面 で の 障 害 は , 色uent.
pa rapha sic spe e ch (Be n s o n
8)




Ker s che nstein e rら
10)) と要約さ れ て い る
よ う に , 喚語困難 ( 語健忘や結語) の 関与 が大きい よ
う で あ る が , そ れ だ けで な く . 文と し て の 統 一 性 や完
結性 ( 時枝 川) に 障害 が 生 じ て い る よ う に 思 わ れ
⊥｣
3 . 山 ○
祀 秤 毒
4. 阿 0 5 . 石 0 6 . 谷 ○
拝 顔
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10. 中 0 11. 泉 12. 長 ○
図 8 12例の 立方体の模写
症例 2 ( 中○)と症例4 (阿○)で は明ら か な 障害 が認め られ る ｡
脳 梗塞 に よ る 感覚失語 の 病像に つ い て - 1 2症 例の 検討
る . Hube r ら
12) は W e r nicke 失 語 を 結 語 の 種 類
(pho n e m atis ch v sse ma ntis ch)と伝達内容 の 障害
の 程度か ら 4型に 分け て い るが , Pa ragr a m m atis m us
(Kleist) を 言語表現 の 共通 の 特徴と し て 重視 して い
る . 日本語で の 錯文法 な い し統語機能 の 障害に つ い て
は . 井村13Iの 記述や 最近で は 藤田1 朝の 報告が あ る .
喚語 は平均 して 中等度 に障害さ れ , 談話申や 物品呼
称に お い て . しば し ば鎗語が認 め ら れ た . 12例 に み ら
れ た物品呼称の 際の 結語を集計 す る と 表 3 の ご と く
で , 3群 に 分け ら れ る よう で あ る . 第 1群 は全く 無意
味な話者 の 羅列で 言語新作(n e ologis m)に 相当し ,症
例5 で し ば しば 認め ら れ た . 第2群 は講書の 一 部に 誤
り が認 め られ る も の で 字性錯語 ( 音節性な い し , 音 素
性結語). 第3 群は他 の 名称を呼称す る語性結語 で あ
る . こ の 語性錯語 は何 らか の 面 で同 一 範噂の 語と み な
し得 る も の が 大多数 を占めて い る . 病的状態で は 正常
機構 の あ る側面が顕現 して く る とす れ ば , 正常の 喚語
過程 に お い て も . 同じ範噂の 語群か ら順次正し い 語 が
選択さ れ て い る の か も知れ な い . な お , 杉下15Iは20名
の 失語症患者を対象 に モ ー ラ数 の 想 起 に つ い て 検 討
し , 5名 (う ち 3名 は Br o ca失語) で そ れ が可能 で あ
っ た と報告し て い る . W e r nicke 失語の 語健忘で は モ
ー ラ 数 の 想起 は困難 の よう に 患 われ るが , 今後 さ ら に
確認 さ れる 必要が あ る .
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言語理解 は高度 ～ 中等度 に 障害さ れ て い る . しか し ,
重症例で も ｢ 目を閉じ よ｣ な どの ごく簡単な 口 命は理
解で き た . ま た , 1 っ ず つ の 物品指示ほ ほと ん ど の 例
(1 0/12例)で 可能で あ っ たが . 2 つ 続 け て 命 じる と む
し ろで き な い こ と が 多か っ た (7/12例). 日常会話は
あ る程度可青巨な こ と が多 い が , 話題が 転じ る と それ に
追従で き な い こと が 少く な い . 検査場面よ り , 会話の
方 で 理 解が や ゝ良 い 傾向を示す こ と もあ る が . そ の 理
由と して , 単に 状況だ けで なく , + - 一 般 に 日 常 談話 の
72.5 % は 4文節以下の 短文岬で あ る こ と や , 言語面で
の 応答が 多く , 言語 ～ 行為の 統合の 必要が少い こ と な
ど も関与 して い る と思 われ る .
復唱 は平均し て か なり 高度に 障害さ れて い る . 言語
理 解と復唱を比較する と , 両者が ほ ゞ平行す る 第1群
(We r nicke 失語) が 8/12 例で 最も 多い が , こ の 中に
は多少復唱の 方が 悪い 例( 症例3. 4. 5)や . 逆 に や ゝ
良い 例 (症例 6. 7. 8) も含ま れて い る . しか し . 後
者の 場合で も , 語音把痙に そ の 精力が 奪わ れ る結果 ,
意味理解ま で の 余裕が な い と い う 印象が強か っ た . こ
の 他 に , 復唱の 方が 明ら か に 良く . ｢超皮質性｣感覚失
語 の 傾向を示す第 3群は 2/12例(症例1 L 12) で あ
っ た . 本例を 含め て ト超皮質性感覚失語 に お け る語( 音)
の 意 味 作 用 (Signi丘c atio n) な い し . 指 向 機 能
(fo n ct･io n r6fer e ntie11e)の 障害の本態 に つ い て は今
表 3 12例 に み ら れた 物品呼称 に 際 して の 錯語
表 3
n e ologl S m 音節性 ( 音素性) 錐語 語 性 錯 語
1 0円 玉 → い ちだ う亘5) 手 袋 → て ぶ ら(チ) て ぶ磨2)1 0円 玉 → 50 円㌧6)50銭王6)商
眼 鏡 → て れ っ き ょ(5) さ じ → しやじ3) 融11)切手(11)
鍵 → て ∪5) 鍵 → ヒ ー (2) 1 00円 玉 → 1000円札(12)
鉛 筆 → い れ さん5) 時 計 → と き ょう 眼 鏡 → 時計4)
歯ブ ラ シ → ブ ラ ジミニiJハ ジ ブr2) 時 計 → 眼 鏡‖0)




鍵 → ペ ン 軸
㈹





ッ チー → タ バ コ
(Jl)
茶 碗 → 茶菓子
欄
し ゃ もじ → 包 丁(
4)
歯ブ ラ シ → 歯み が き紺Ⅰ2)
歯 ブ ラ シ → 歯 ジ マ キ紛(2)
く つ べ ら → く つ の は て 畑
肩数字 は症例番号 を示 す . 保続 に よ る錯語は除外 して あ る . 語性錯語
は同 一 範疇の 語と み な し得る もの が 多い .
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後さ らに 検討さ れ る必要 が あ る . 他方 . 復唱の 方 が 著
L く不良 な第 2群も 2/12例( 症例9. 10 )で あ っ た .
こ れ らの 例は , 伝導失語的傾向を有す る 感覚失語 と み
なす の が 妥当と思 わ れ る , Dubois ら17や Heca e n18)
は , 伝導失語 は文 の プ ロ グ ラ ミ ン グの 障 害 (tr o uble
du la pr ogr a m m atio ndela phr a s e)で あ り , 表 現
失語群(Les apha sie sd
'
e xpr e s sio n)に 属 し , 伝導失
語の 運動失語 に 対す る関係 は , 行為の 領 域に た と え る
な らば , 観念運動失行の 牒節運動失行 に 対す る関係 に
相当す る と い う . Hec ae n は伝導失語と感覚失語 と の
構造的関連 を否定 して い るが , 伝導失語を生じ る 病巣
と して は , 角回と 上線回か ら側頭葉後部 に か け て の 部
位 を重視し て い る よう で あ る . 脳血管障害 に よ る感覚
失語で は . 後側頚動脈の 閉塞 と共に , 角回動脈や後頭
頂動脈が侵さ れ やす い こ と を考慮 す れ ば , 伝導失語的
傾向を有す る 感覚失語も十分存在し絡よう . なお , わ
れ わ れ の 臨床経験 か ら は , 伝導失語の 復唱障害 は語音
把 捉 の 障害 だ け に 環 元 で き ず , 文 図 式 な い
し , Hec a e nの 文の プ ロ グラ ミ ン グの 障害を 想定 す る
の が 妥当と思 われ る . ま た , Pe n丘eld19)の PO Ste rio r
spe e ch a r e aの 損傷 に よ る失語病像 に は , 高位の 言 語
表出過程の 障害が含ま れ る よ う に 思わ れ , そ の 意味で
は ｢感覚失語｣ と い う 名称 は誤解 を招きやす い .
2. 文字言語障害に つ いて
議事に つ い て は . 単語の 音読 ｡ 理解だ け で なく ∴短
文の 読解も可能 な例が多か っ た (8/1 2例). 音読 と読
解 を比 べ る と , 6/12 例で は両者が ほ ゞ 平 行 し て い た
が , 音読よ り読解 の 方 が 良 い 例 も 少 く な い (5/12
例 : 症例 2, 5. 9, 10, 11). 逆 に , 1/1 2例 (症例
12)で は音読 で きて も理解 が伴 わ な か っ た . 漢卓と 仮
名の 読み を . 普通物品の 書命 で 一 応 比較 して み る と ,
両 者が平行す る こ とが 多い が (9/11例), 仮名単語 の
悪 い 例が 2/11例(症例 4. 8) あ っ た . 文章 の レ ベ ル
で は . 仮 名の 部分で 錯読 に 陥い る 例が 多か っ た .
音字は 一 般 に 言語機能 の 中で 最も強 く侵 さ れ て い
て ,住所な い し町名と氏名をか ろう じて 書け る だ け で ,
単語 は漢字も仮名 も 正 し く 書 け な い 例 が 最 も 多 い
(7/12例). 音字が 多少で 童 る例 で も , 少数の 単語を
仮名書き で き る程度で , そ こ に も鋒善 が混 じや す い .
し か し . 書字障害 が蓋 わ め て 高度 で あ っ た 症 例 10や
11で も , 誤字の 訂正問題 はか な り良 く で き た . ま た ,
症例 2 や 11の よ う に , 音字障害が高度で も , 書 き 出し
を c u eと して 与え る と , 書 ける こ と もあ り , こ れ は物
品呼称に おい て 語頭音 を与え る と . 喚語困難 が改善す
る の と軌 を 一 に す る現象 と思 われ る . 以上の よ う な所
見 は , 感覚失語で 失書 が高度で あ っ て も文字図式自体
は保た れ て い る こ と , 及 び失書の 要因と し て は 語音 な
い し語義の 作用の 障害 だ け で な く , 語俊喚起過程自体
の 障害が か なり 強く 関与し て い る こ と を 示唆 し て い
る .
な お . 復 唱が 比較的良く保た れ て い る第3 群の う ち
で も , 症例 11の 音字障害 は第1群の W e r nicke 失 語
と 同程度 に顕著で あ っ た . 即 ち . こ の 例 は発病当初か
ら音声言語で は 明 らか に超皮質性感覚失語 の 病像を呈
し て い たが , 文字言語 で は漠字 ･ 仮名の 音字障害が共
に 顧著 で , 井村 の 語義失語13Iの 定型的病像 と はか な り
異 っ て い る . こ の よう な所見は語音系の 比較的 な健存
と仮名文字能力とが 必ず しも 一 義的な関連 を有 しな い
こ と を 示 して い る . 他方 , 症例 12で は紐皮質性感覚失
語 の 傾向を示 し , か っ 漢字 , 仮名ま じり の 短 文の 書取
り も可能で あ っ た . 本例は 左頚動脈写で . 前大脳動脈
か ら角回動脈や後頭頂動脈 へ の 側副血行が認め られ た
こ と か ら ∴頭頂領域 はあ ま り 障害 を受 け て い な い と 推
定さ れ る ( 倉知と竹越20)).
書字表現に お い て は , 語音 な い し語義の 作用と共 に ,
そ れ ら に 対応し た 語像喚起 が適切 に 行わ な け れ ば な ら
な い . 前述の ごと く , 後側頭動腋の 閉塞で は角回動舵
も共 に 侵 され や す い こ と を 考慮す る と , 脳血管障害に
よ る 感覚失語 の 失書 に は角回領域 の 機能低下 の 関与し
て い る 場合が少 く な い と 推定さ れ . 語像 喚起障害が そ
の 表現形態な の か も知 れ な い . な お . 語普 及び語義 の
作用 に と っ て は . 上側頑固(狭義の W e r nicke 領野)
及 び 申 ｡ 下側頭回の 健存 も重要 の よう で あ るが , こ の
点 は 別の 機会 に 検討 して み た い .
3. 音声言語と文字言語の比較
復唱と音読を 比 較す る と , 両者が は ゞ 平行 して い る
の は 3/12例 (症例 6, 7, 10) で . 6/12例 ( 症 例
2, 3, 4, 5, 8, 9) で は音読 の 方が 良い 傾向 が み ら
れ t こ と に 症例9で はそ の 差が顕著で あ っ た . 音読 の
方 が や ゝ 不 良 と 思 わ れ た の は 3/12例 (症 例
1. 11, 12) で あ っ た . 以上の 所見は , 感覚失語で は
聴覚的受容が不安定 な の に 対 し, 視覚 的受容 の 方 はよ
り 安定 して い る こ と が少 く な い こ と を 示し て い る .
聴覚的理 解と 読解を比 べ て も. 両者が ほ ゞ 平行 して
い る の は 4/12例(症例3, 5, 7. 10)で , 5/12例( 症
例 2, 6, 8, 9, 11)で は読解の 方が 良 い 傾向が み ら れ
た . 読 解の 方が や ゝ 悪い よう に 思わ れ た の は 3/12例
(症例1, 4 , 12)だ けで あ っ た . 読解 の 方が 良 い 5 例
で は短文 の 読解 も可能で あ っ た が . こ の 場合 は視覚的
受容の 安定性の ほか に , 漢字 に よ る意味理解の 促進(呈
.示文 は漢字 ･ 仮名ま じ り 文) と い う 要因も か な り関与
し て い る よう で あ る . な お , 最近 , 山鳥
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け る聴覚的理解と読解を toke ntest を用 い て 比較 し ,
後者の 方 が良 い こ と が 少く な い と報告し て い る .
書字表現 は前述の ごとく 最も強く侵 さ れ るの で , 感
覚失語で は , Bro c a失語の よう に 口頭表現 より 音字表
現 ( 漢字)の 方が良 い と い う こ と は な い の が 通例で あ
る .
4. 砧伴症状に つ い て
計算 : 筆算で 1 桁の 加減算もで き な い も の か ら ,か
なり 計算が良く で き る も の ま で あ る が , 平均 して 中等
魔の 失算 を示す . 加減乗除の う ち . 乗 除, こ と に 除算
の 困難 な こ と が 多い . ま た , 症例 5 や 8 で は , 乗な い
し除算の 記号の 意味が分か らな か っ た . 症 例 8 で は
｢÷｣の 意味 は理 解で き なく て も , ｢ 15 を 3で 割る と｣
の よ う に 文章題で 示す と で きた こ と , 病前 の 知的水準
もか な り高 い (元会社重役) と思わ れ る の で . 言語記
号に 関連 して . 算術記号 の 意味理解 の 障善が生 じた も
の と 思わ れ る .
時計 時間 : 時計の 読 み の 障害 はか な り多 く 認 め ら
れ た (8/12例). こ の う ちの 2例 で は ほ とん ど全く 不
能で あ っ たが , あ る程度読め る他 の 6 例で は , そ の 障
害に 2 っ の 傾向が認 め ら れた . 1 つ は長短針 を逆 に 読
む 場合で 3例 (症例9, 10, 12) に , も う 1 つ は分針
の 示す 時刻を文字盤 の 数字の ま ゝ に 読 む 場合 で 3 例
(症例1, 8, 11) に 認 め られ た . 症例 10で も時刻の
作製の 麒 に は同様の 傾向が認め ら れ た . こ の よう な 失
語に 伴 う 時計時間の 障害 は , 劣位半球損傷例と は異 な
る特徴 を示す よう で ( 倉知ら22J), AIzheim e r病 の よ
う に 両側 の 頭頂 ～ 後頭糞病変が推定 さ れ る場合 は両者
の 特徴が混合 して 認 め ら れる ( 倉田 ら23り. なお , 時計
失認 を扱 っ た 成瀬ら 細 の 症例 も両側損傷例で あ る .
身体認知 : 身休認知の 通常の 検査法 は言語 を 介 す
る も の が多く , 失語症例 の 身休失語 の 判定 に は慎重を
要す る . 一 応 , 手指と物品の 呼称 を比較 し て み る と ,
明ら か な差の ない 例 が 多い が . (6/10例).手指呼称 の
方が や ゝ 良 い 例が 2/10例( 症例7. 8), 逆 に 手指呼称
の 方が不良 な例が 2/10例 (症例 9, 10 ) あっ た . こ と
に症例 9 で は物品呼称 が 10/10で き た の に , 手指呼称
は0/5 で 全く で き な か っ た . っ ぎに , 手指と 物品の 口
命提示を比較す る と , 両者が ほ ゞ 平行する も の は7/11
例 で , 手 指 の 方 が 不良 な も の は 4/11例 (症 例
4. 5, 6, 9) で あ っ た . しか し , 症例 9で も漢字の 書
命に よ る手指提示は す べ て 正し く で き た . 左右の 認 知
は正し い 例が 多い が (川/11例), 1/11例( 症例8 )で
は誤 りが み られ た , He ad の 手眼耳 テ ス ト の 対 面模倣
で は 7/10例で は正 し く でき , 2/10例(症例 4, 5) で
交叉欠如 な どの 誤り が 多く . 1/10 例(症例 8) で は 著
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し く鏡像形成が み ら れ た .
こ れ ら の 所見を総合す ると , 症例1, 3, 7, IO , 11,
1 2で は身体認知は良く保た れ . 症例 8も本来 は良い よ
う で あ る ( 合計7/11例). 他方. 症例 4 に は身体失語
が合併し . 残 り の 3/11 例 ( 症例5, 6, 9) で はあ る
程度 の 身体図式障害を伴 っ て い た 可能性を完全 に は否
定で きな い .
構成行為 : 立方体の 模写で 明ら か な障害 を認 め た
の は2/12例 ( 症例2, 4) だ けで あ っ た .
以 上の よ う に 随伴症状 と して は, 計算障害 , 時計時
間障害が し ば し ば認め ら れ , 身体失認が疑わ れ る例も
まれ で は な い が , 構成失行は比較的少 なか っ た .
要 約
脳梗塞に よ る感覚失語の 病優 に つ い て , 12症 例 を
対象 に 検討を加え た .
音声言語 : 言語表現 は多弁で . ま とま り が悪 く , 中
等庶 の 喚語困難を示し た . 言語理解で は ごく 単純な 口
命 は理 解で き る こ とが 多 い が , 2 っ 以上続け た 口 命 な
ど で は大抵失敗し た . 復唱 と聴覚的理解 は ほ ゞ 同程度
の こ と が 多い (8/12例)が , 2/12例で は復唱が と く に
不良 で 伝導失語的傾向を示し , 2ノ12例 で は 復 唱 の 方
が良く , 超皮質性感覚失語の 傾向が認め られ た . 感覚
失語 に み られ る言語表出過程の 障害 は喚語困難だ け で
な く , 文 の 統 一 性 な ど言語表出の 高位の 過程 に も 障害
が生 じて い る よ う に 思 わ れた .
文字言語 : 読字で は単語の 音読 ･ 理解だ けで な く ,
短 文の 読解が 可能 な例 も多か っ た (8/12例). 音読と
読解は 6/12例で ほ ゞ平行 して い たが .読解 の 方が 良い
こ と も少く なか っ た (5/1 2例). 書字 は 一 般 に 言語の
諸側面の う ちで は最も 強く 侵さ れ , 住所と氏名 をか ろ
う じ て 書 け る例が 最も 多か っ た (7/12例). 書字障害
が著明な理 由と して , 血 管支配の 関係か ら . 角 回領域
の 機能低下 に よ る語像喚起過程の 障害が推定さ れ た .
音声言語 と文字言語の 比較 : 復唱と 音読 は 3ノ12例
で は ゞ平行 し て い た が , 6/12例で 音読 の 方 が 良 い 傾
向が認め ら れ た . 聴覚的理 解と 読解で も4/12例 で ほ ゞ
平行し て い た が . 5/12例 で は読解の 方 が 良 い 傾向が
認め ら れ た . 以 上か ら , 感覚失語で は聴覚的受容 に は
障害が あ っ て も , 視覚的受容 の 方は より 安定 し て い る
こ と が少 く な い こ と を 述 べ た .
随伴症状 : 保線 の ほ か .平均し て 中等度の 失策を伴
い , 加減乗除の う ち , 乗除 こと に 除算 の 困難な こと が
多か っ た . 乗除の 記号の 意味が分か ら ない 例 も あ っ た
(2/12例). 時計 の 読み の 障害 も多く み られ(8/12例),
最短針を逆に 読ん だり , 分針 を文字盤 の 数字の ま ゝ に
1 20 倉知 ･ 遠 藤 ･ 山 口 ･ 榎戸
読む 特徴 がみ られ た . そ の 他 , 明 ら か な 身体失認 は
1/12例 に , 構成失行は 2パ2例 に 認 めら れ た .
終わ り に , 本研究 に対L て 御援助 と有益な御教示を い た だ
き ,症例10を御紹介 L て下さ っ た金沢医大神経科精神科の 鳥
居方策教授に厚く御礼申し上げます . ま た . 症例観察の 機会
を与え て い た だ い た鳴和病院副院長織 田邦夫先生 (症例6 と
11). 北陸病院 内科の 竹越忠美先生 (症例 12), 及 び本学第
2 内科の 東福安 平先生 ( 症例5と7) に深 謝致 し ます .
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A bs t r a ct
Clinical pictu res of aphasia s ee mto be v a riable in the various etiologic al dis eases.
In this repo rt, the sym pto m s of s e n s ory aphasia du e to c er ebral infa rctio n w e r e
Su m m a rized on the basis ofthe obs er v atio n s oftw elve ca se s.
In brief, SPO nta ne O u S Spee Ch w a s char acte riz ed by 魚u e nt, pe riphra sic spee ch with
di fficulty in w o rd一名nding. Paraphasia w asdivided into t hre e gr o ups : neOlogism ,
1iteral, a nd ve rbal paraphasia. Verbal pa raphasias m o stly, ap peared to belo ng tot he
s am e c ategor y e.g. spe ctacles as w atch, m atCh a stobacco. Compr ehension w a s alw ays
d istu rbed but in m ostcases a sim ple c o m mand su ch as
``
point to ape n cil
' '
c ouid be
unde rsto od. Repetitio n w asimpaired in the s a m edegr ee as c om prehe nsio n in 8/1 2
c as es(We rnicke
'
s aphasia), but ther e w e re2/12c as e s of w hich repetitio n w asrat her
w ellpr ese r v edtha nc o mprehe n sio n(tra n sc ortical s en s o ry aphasia). Ho w e v er, in 2 /12
C aS eS, d istu rbanc e ofr epetitio n w as m u ch m o rem arkedtha nthat ofc om prehe n sio n a nd
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thes etw o c a s e s mightbe conside red as c o nductio n aphasia with mil dse n s o ry aphasia.
In se n so ry aphasia dueto t he le sio n ofthe poste rio r spee ch ar e aby Pe n色eld, 1a nguage
e xpre s sio npr o c ess se e m edto be impaired in its higherlev el.
Reading w a s also im pair ed. a nd distu rba n ce of r e ading aloud an d c om pr ehe n sio n
W a SPar allelin 6/12 c as es, but in 5/12cas es reading c o mpr ehe n sio n w a s better tha n
re ading aloud.
In co mparis on ofo r al withw ritte nlangu age, r e ading c o mprehensio n w a simpaired
in t he sa m e degr ee asa udito ry c o mprehen sio nin 4 /12c ase s, but in 5 / 1 2c ase sre ading
C O mPrehe n sio n w asbettertha n a udito ry c o mpr ehe n sio n, and also re ading aloud w a s
bette r than repetitio nin 6/ 12 c as es. T he refor e,in s e n s ory apha sia, Vis u al input seem ed
to be m o re stablet ha n a uditory input.
W riting dis ability w as o ut ofpr opo rtio nbetw ee nt he v arious aspe cts of language
fu n ctio n a nd m o stpatie nts c ouldo nly w rite t heir ad dre ss es a nd a m e s, but sc a r c ely
W Ords or s e nte n c es. This agr aphia se em edto be due partly to distu rba n ce of retrie v al
Pr OC eS SOf w o rd-im age as s ug ge sted by the c uing effe ct in writing. This distu rba n ce
might be relatedto dy sfu n ctio n ofthe a ngula r a re a, C O n Sidering that t he a ngular a rtery
is ofte ninv oIv ed withthe poste rio rte mporal a rte ry.
Associating sym pto ms : Dys calc ulia w asfr equ e ntly ac c o mpa nied ;in t he fou r rules
in a rithm etic, m ultiplic atio n a nd divisio n, e SpeCially thelatter w ere mo re dificult, a nd
in 2/12 cas es sig
･
nほ ca n c e of x and ÷ w asn ot u nde rsto od. Ap pr eciatio n of clock ･
tim e w a sals ofrequ ently(8/12c ases)impaired ; frequ e nt e rr o rw a s confusio n ofthe
lo ng with the sho rt hand a nd w r o ng e stim atio n of minutes e.g. l : 5 5 asl : 1 1.
Co n struction al apra xia w a s e vide nt in 2 /1 2 c as es a nd Gerstm a n syndro m e w a s
a c co mpa niedin l /12c as es.
